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ABSTRAK 
Latar Belakang: Prevalensi Stunting di Indonesia masih tinggi (37,2%) dan berhubungan 
dengan morbiditas dan mortalitas yang besar. Defisiensi nutrisi berperan menyebabkan 
stunting, dan susu formula dapat menjadi salah satu strategi untuk mengurangi stunting pada anak. 
Tujuan: Mengetahui hubungan jumlah konsumsi susu formula standar terhadap kejadian 
stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
Metode: Rancangan penelitian bersifat analitik observasional dengan desain kasus-kontrol, 
dilakukan di Semarang pada periode Maret-Mei 2016 dengan subjek penelitian adalah  anak 
usia 2-5 tahun yang mengkonsumsi susu formula standar. Analisis data univariat dan bivariat 
menggunakan uji Chi-square dan multivariat dengan uji Regresi Logistik. 
Hasil: Jumlah responden sebanyak 106 anak, yang terbagi menjadi 2 kelompok: kelompok 
kasus dengan 53 anak stunting dan kelompok kontrol dengan 53 anak berperawakan normal. 
Hasil analisis menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan antara kejadian stunting pada 
anak usia 2-5 tahun dengan rerata pendapatan keluarga (p = 0,004; OR = 3,559) dan jumlah 
konsumsi susu formula (p = 0,032, OR = 2,334). Tidak ditemukan hubungan antara kejadian 
stunting dengan faktor lain seperti: diet, suplementasi, riwayat pemberian ASI, serta faktor 
demografi. Pada uji multivariat ditemukan bahwa rerata pendapatan keluarga menjadi faktor 
yang paling dominan menyebabkan stunting pada anak usia 2-5 tahun (p = 0,007; OR = 
3,391) diikuti oleh jumlah konsumsi susu formula standar (p = 0,048; OR = 2,190). 
Kesimpulan: Terdapat hubungan antara jumlah konsumsi susu formula standar dengan 
kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
Kata Kunci: stunting, susu, formula standar 
 
 
ABSTRACT 
ASSOCIATION BETWEEN STANDARD FORMULA INTAKE TO STUNTING 
INCIDENCE IN 2-5 YEARS OLD CHILD 
Background: Stunting is highly prevalent in Indonesia (37,2%) and is associated with greater 
morbidity and mortality. Nutrient deficiencies contribute to stunting, and standard formula are 
a potential strategy to reduce child stunting.  
Aim: The study was aim to know the association between quantity of standard formula intake 
and incidence of stunting in children age 2-5 years 
Methods: This research was conducted with observational analytic design of Case Control 
Study, and was conducted in Semarang in March – May 2016. The subject was children age 
2-5 years who consumes standard formula. Data analysis included univariate and bivariate 
analysis using Chi-square test at 95%, and multivariate Logistic Regression. 
Result: The number of subject were 106 children, divided into two groups: 53 stunting 
children in case group and 53 normal children in control group. The result showed that the  
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family’s income have a significant association with the incidence of stunting in child age 2-5 
years (p = 0,004; OR = 3,559) and so do the quantity of standar formula intake (p = 0,032; 
OR = 2,334). On the other hand, there was no significant association betwen the incidence of 
stunting with the other factors like: diet, supplementation, history of breastfeeding, and others 
demographic factors. Results obtained by multivariate analysis that the low family’s income 
is the dominant cause of 2-5 years children suffer stunted (p = 0,007; OR = 3,391), followed 
by low quantity of standar formula intake (p = 0,048; OR = 2,190). 
Conclusion: There was a association between the quantity of standard formula intake and 
incidence of stunting in children age 2-5 years 
Key words: Stunting, milk, standard formula 
 
 
PENDAHULUAN 
Stunting merupakan gangguan pertumbuhan fisik berupa penurunan kecepatan 
pertumbuhan secara linear sehingga anak gagal tumbuh mencapai otensi tinggi badan yang 
optimal.
1
 Stunting tidak hanya mengganggu pertumbuhan secar fisik, tetapi juga dapat 
menyebabkan penurunan tingkat kognitif dan intelegensi anak.
2,3
 Jika tidak diatasi maka 
stunting akan berdampak lebih lanjut terhadap perkembangan dan pembangunan negara, 
karena stunting menyebabkan rendahnya kualitas sumber daya manusia dalam negara 
tersebut. Di Indonesia, angka kejadian stunting masih ttinggi yaitu sebanyak 37,2%, dimana 
angka ini jauh dari standar WHO yaitu <20%.
4
  
Stunting, biasanya muncul pada 2-3 tahun pertama kehidupan sebagai akibat asupan 
gizi yang kurang.
5
 Dalam pertumbuhannya, seorang balita membutuhkan nutrisi yang tinggi 
yang dapat mendukung kecepatan tumbuh kembangnya guna mencapai pertumbuhan yang 
optimal.
6
 Hingga usia 2 tahun kebutuhan nutrisi ini masih dapat dipenuhi dengan 
mengkonsumsi ASI sesuai dengan rekomendasi WHO, namun setelah lebih dari 2 tahun 
kebutuhan nutrisi tersebut harus dipenuhi dengan makanan keluarga.
7
 Pemberian susu formula 
standar dapat dipertimbangkan sebagai makanan pendamping untuk melengkapi pemenuhan 
nutrisi sehari-hari, ketika nutrisi anak tidak dapat adekuat melalui makanan keluarga.
8
   
Diketahui salah satu penyebab penting timbulnya stunting adalah defisiensi 
mikronutrien, seperti Zinc, Fe, Vit.A, dan Vit.D.
1
 Dimana zat nutrisi tersebut terdapat dalam 
kandungan susu formula standar.
9
 Dan diketahui bahwa susu formula terutama yang berbasis 
susu sapi berhubungan dengan pertumbuhan linear.
8
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METODE 
Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan rancangan kasus 
kontrol. Penelitian ini telah dilaksanakan di Puskesmas Rowosari Kecamatan Tembalang 
Semarang pada bulan Maret-Mei 2016. 
Subjek penelitian adalah anak usia 2-5 tahun yang terdaftar di Puskesmas Rowosari 
yang memenuhi kriteria yaitu, berusia 2-5 tahun mengalami stunting dan mengkonsumsi susu 
formula standar. Subjek penelitian dengan kelainan anatomis atau kongenital, memiliki 
riwayat penyakit kronis, serta  menolak untuk berpartisipasi tidak diikutsertakan dalam 
penelitian. 
Berdasarkan perhitungan, besar sampel yang dibutuhkan untuk penelitian ini adalah 
minimal 53 anak usia 2-5 tahun yang mengalami stunting untuk kelompok kasus, dan 53 anak 
usia 2-5 tahun dengan perawakan normal untuk kelompok kontrol. Dalam penelitian ini, 
peneliti menggunakan 106 subjek yang terbagi menjadi dua kelompok, kelompok kasus 53 
anak usia 2-5 tahun yang mengalami stunting, dan kelompok kontrol 53 anak usia 2-5 tahun 
dengan perawakan normal 
Variabel bebas penelitian adalah Jumlah konsumsi susu formula standar yang 
dikategorikan menjadi cukup dan tidak cukup. Variabel terikat penelitian adalah kejadian 
stunting yang diukur menggunakan Z-score dari hasil pengukuran tinggi badan. Variabel 
perancu penelitian adalah diet, suplementasi, pendapatan keluarga dan riwayat ASI. 
Uji hipotesis untuk hubungan antara jumlah konsumsi susu formula standar dengan 
kejadian stunting menggunakan uji Chi-square. Nilai p dianggap bermakna apabila <0,05. 
Analisis statistik dilakukan dengan menggunakan program komputer. 
 
HASIL 
Penelitian ini telah dilakukan pada anak usia 2-5 tahun yang terdaftar di Puskesmas 
Rowosari yang telah memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Cara pemilihan sampel adalah 
consecutive sampling.. Penelitian ini dilakukan pada 106 subjek penelitian. 
Karakteristik Subjek Penelitian 
Karakteristik subjek penelitian dapat dilihat pada Tabel 1. 
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Tabel 1. Karakteristik subjek penelitian 
Variabel Kasus (n)  Kontrol (n)  p 
Usia (bulan)  
(Median (min – maks)) 
42 (24-
60) 
43 (24-60) 0,312
*
 
Jenis kelamin    
 Laki-laki (%) 32 (60,4) 30 (56,6) 0,693
#
 
 Perempuan (%) 21 (39,6) 23 (43,4)  
Status gizi    
Gizi kurang (%) 9 (17,0) 2 (3,8) 0,003
Ω
 
 Normal (%) 44 (83,0) 44 (83,0)  
Overweight-obesitas (%) 0  7 (13,2)  
Pendidikan ibu    
 Pendidikan dasar (%) 25 (47,2) 17 (32,1) 0,112
#
 
 Pendidikan tinggi (%) 28 (52,8) 36 (67,9)  
Pekerjaan ayah    
Pegawai swasta (%) 40 (75,5) 34 (64,2) 0,396
#
 
Wiraswasta (%) 8 (15,1) 10 (18,9)  
Pegawai negeri (%) 5 (9,4) 9 (17,0)  
Pendapatan per bulan    
Rendah (%) 20 (37,7) 11 (20,8) 0,004
#
 
Tinggi (%) 33 (62,3) 42 (79,2)  
* 
Uji Mann-Whitney 
#
Uji Chi-square 
Ω
Uji Fisher’s exact 
Hubungan Jumlah Konsumsi Susu Formula Standar dengan Stunting 
Tabel 2. Hubungan Jumlah Konsumsi Susu Formula Standar dengan Stunting 
Jumlah 
Konsumsi Susu 
Kasus Kontrol 
p OR 
n % N % 
Tidak 30 56,6 19 35,85 0,032
#
 2,334 
Cukup 23 43,4 34 64,15   
Total 53 100,0 53 100,0   
#
Uji Chi-square 
Tabel 2. menunjukkan adanya hubungan yang bermakna secara signifikan antara 
jumlah konsumsi susu formula standar dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
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Hubungan antara Diet dengan Kejadian Stunting 
Tabel 3. Hubungan antara Diet dengan Kejadian Stunting 
Asupan Energi Kasus Kontrol p 
Total Energi  
(rerata ± SD) 
726,08 ± 294,96 787,29 ± 346,78 0,330
α
 
Protein total  
(Median (min-max)) 
25,2 (6,1-78,2) 27,57 (8,27-66,5) 0,262
*
 
Kalsium total 
(Median (min-max)) 
104,2(39,4-547,5) 90,9(13,4-903,9) 0,803
*
 
Zinc total 
(rerata ± SD) 
2,85 ± 1,23 3,22 ± 1,57 0,188
 α
 
* 
Uji Mann-Whitney 
α
Uji-T tidak berpasangan 
Tabel 3 menunjukkan tidak adanya hubungan yang bermakna secara signifikan antara 
diet dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
Hubungan antara Suplementasi dengan Kejadian Stunting 
Tabel 4. Hubungan antara Suplementasi dengan Kejadian Stunting 
Suplementasi 
Kasus Kontrol 
p OR 
n % N % 
Tidak 35 66,0 36 67,9 0,836
#
 0,918 
Ya 18 34,0 17 32,1   
Total 53 100,0 53 100,0   
#
Uji Chi-square 
Tabel 4 menunjukkan tidak adanya hubungan yang bermakna secara signifikan antara 
suplementasi dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
Hubungan antara Pendapatan Keluarga dengan Kejadian Stunting 
Tabel 5. Hubungan antara Pendapatan Keluarga dengan Kejadian Stunting 
Pendapatan 
Keluarga 
Kasus Kontrol 
p OR 
n % n % 
Rendah 24 45,3 10 18,9 0,004
#
 3,559 
Tinggi 29 54,7 43 81,1   
Total 53 100,0 53 100,0   
#
Uji Chi-square 
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Tabel 5 menunjukkan adanya hubungan yang bermakna secara signifikan antara 
pendapatan keluarga dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
Hubungan antara Riwayat ASI dengan Kejadian Stunting 
Tabel 6. Hubungan antara Riwayat ASI dengan Kejadian Stunting 
Riwayat ASI 
Kasus Kontrol 
P OR 
n % n % 
< 2 tahun 21 39,6 25 47,2 0,433
#
 0,735 
≥ 2 tahun 32 60,4 28 52,8   
Total 53 100,0 53 100,0   
#
Uji Chi-square 
Tabel 6 menunjukkan tidak adanya hubungan yang bermakna secara signifikan antara 
riwayat ASI dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun. 
Analisis Multivariat 
Tabel 7. Hasil Multivariat dengan Regresi Logistic 
Variabel Sig 
Pendapatan keluarga 0,007 
Jumlah konsumsi Susu Formula Standar  0,048 
 
Hasil uji statistik menggunakan analisis multivariat pada tabel diatas didapat bahwa 
faktor yang paling kuat menimbulkan risiko timbulnya kejadian stunting pada anak usia 2-5 
tahun adalah pendapatan keluarga. 
 
PEMBAHASAN 
Berdasarkan hasil analisis statistik dengan uji Chi-square didapatkan hubungan yang 
bermakna secara signifikan antara jumlah konsumsi susu formula standar dengan kejadian 
stunting pada anak usia 2-5 tahun, sebab konsumsi susu yang cukup dapat melengkapi 
kekurangan asupan makronutrien dan mikronutrien dari diet sehingga menurunkan risiko 
untuk terjadinya stunting. Hal ini sesuai dengan penelitian oleh van Stujivenberg dkk pada 
tahun 2014 dengan hasil bahwa anak yang secara rutin mengkonsumsi susu memiliki nilai 
HAZ yang lebih tinggi dibandingkan dengan yang tidak.
10
 Studi di Vietnam yang dilakukan 
oleh D.Lien dkk juga mendapatkan kesimpulan yang serupa, dalam intervensi dengan 
memberikan asupan susu yang dilakukan selama 6 bulan kepada anak usia sekolah dasar, 
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didapatkan hasil bahwa angka kejadian stunting dapat turun hingga 10% dan terjadi 
peningkatan HAZ dan WAZ.  
Dari hasil analisis juga didapatkan bahwa pendapatan keluarga memiliki hubungan 
yang signifikan dengan kejadian stunting, sebab semakin rendah pendapatan keluarga akan 
mempengaruhi pola diet yang dikonsumsi sehari-hari, dimana nutrisi yang dudapat dari diet 
tersebut tidak akan maksimal sehingga risiko untuk kekurangan nutrisi dan terjadinya stunting 
akan lebih besar pula. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh B.Willey dkk, 
R.Tiwari dkk, dna Ramli dkk yang menyimpulkan bahwa status ekonomi terutama 
pendapatan keluarga yang rendah berpengaruh terhadap timbulnya kejadian stunting.
11–13
 
 Pada penelitian ini juga didapat hasil bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 
antara riwayat ASI dengan kejadian stunting, sejalan dengan penelitian A.Onyango dkk yang 
menyatakan bahwa diet yang memegang pengaruh besar untuk terjadinya stunting pada usia 
>1 tahun, riwayat ASI tidak memiliki pengaruh yang signifikan.
14
 Namun, dalam penelitian 
ini diet juga tidak memiliki hubungan yang signifikan, hal ini dikarenakan metode 
pengambilan data diet yang menggunakan 3-days food recall belum dapat menggambarkan 
secara baik pola diet dan asupan anak yang masih belum stabil.  
Begitu juga halnya dengan suplementasi, dalam penelitian ini didapatkan hasil yang 
tidak bermakna, artinya tidak ada hubungan yang signifikan antara suplementasi dengan 
kejadian stunting. Hal ini berbeda dengan hasil yang didapatkan pada penelitian E. Kimani 
dkk, M.Umeta dkk, K.Brown dkk, dan P. Deshmuk dkk yang menyatakan bahwa 
suplementasi mikronutrien seperti Zinc, Fe, Vit.A dan Vit.D dapat berpengaruh terhadap 
kejadian stunting.
15–18
 Perbedaan hasil yang didapat ini, dikarenakan dalam penelitian ini 
tidak dilakukan pemeriksaan defisiensi mikronutrien sebelumnya pada subjek, sehingga tidak 
diketahui apakah stunting yang diderita oleh subjek dikarenakan oleh defisiensi mikronutrien 
atau tidak. Suplementasi hanya akan memberikan pengaruh pada stunting dengan penyebab 
defisiensi mikronutrien.  
 
SIMPULAN DAN SARAN 
Simpulan 
         Terdapat hubungan yang bermakna secara signifikan antara jumlah konsumsi susu 
formula standar dengan kejadian stunting pada anak usia 2-5 tahun.  
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Saran 
Penulis menyarankan untuk dilakukan edukasi kepada masyarakat terutama ibu dari 
anak usia 2-5 tahun untuk dapat meningkatkan konsumsi susu anak guna mencegah risiko 
timbulnya stunting pada anak. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai jumlah 
konsumsi susu formula yang tepat yang dapat mempengaruhi risiko timbulnya kejadian 
stunting pada anak usia 2-5 tahun, serta perlu dilakukan penelitian yang serupa dengan desain 
cohort dengan jumlah sampel yang lebih banyak dan waktu penelitian yang lebih lama untuk 
mengetahui hubungan konsumsi susu formula standar terhadap kejadian stunting pada anak 
usia 2-5 tahun secara lebih jelas lagi. 
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